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根性坐骨神経痛に 対す る選択的腰仙部神経根 ブ ロ ッ ク を は じめ と して l 臨床 で用 い られ てい る神経 ブ ロ ッ ク の 中に は ,
病変部位 よ り末梢 で ブ ロ ッ ク を 行 っ て い るに も関わ らず , 痔痛 の 改善 が認め られ るも の が ある ･ こ の 事実 は , 根性坐骨神経痛
の 発現に は , 病変部位よ り末梢が関与 して い る こ と を示 唆するもの で ある ･ 臨床 的検討 と して , 根性坐骨神経痛を有する腰椎
椎間板 ヘ ル ニ ア 患者19例に 対 して t 9例に リ ド カ イ ン で総誹骨神経 ブ ロ ッ ク を 行い , 10例に 生理 食塩水を用 い て 同様の 操作を
行 っ た . 4点満点 の 痔痛 ス ケ
ー ル を用 い , ブ ロ ッ ク の 前後 で 評価 を行 っ た ･ リ ドカ イ ン 群で は平均3･1点が0･6点 に 改善 した の
に 対 し , 生理食塩水群で は3.0点 が2.6点 に 変化 した の み であ っ た . 実験 的検討と して , 成熟イ ヌ の 坐骨神経 を坐骨切痕の 遠位
2｡ m の 位 置 で 切 断 し , そ の 2c m 末梢に 刺激電軋 刺激電極の 5crn 末梢 に 記録電極 を置き , 電位を 観察 した ･ 第
一 波は潜時
が 1.3 土0.1m s e c, 第 二 汲は 31.7 土8.5m s e c, 第三 波は 73.8 j=36.6ms e cで あ っ た . 記録電極 よ り末梢 で神経を切断す る と , 第三
波の み が 消失 した . した が っ て , 第三波 はそ の 清時か ら考 え る と , C 線維 の イ ン パ ル ス が皮膚か ら反転 して きた 波形と考 え ら
れ た . 以上 の 成績 は , 病変部位 で ある 神鱒板か ら発生するイ ン パ ル ス の 中で , 末梢方向 へ 伝播 し皮膚で 反転 して くる 成分 が ,
根性坐骨神経痛の 発現に 一 つ の 役割を 果た して い る こ と を示 唆 して い る ･
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根性坐骨神経痛 は , 生涯を 通 じて 約40% の 人が 経験する と い
われ て お り
1)
, 整形外科の 診療上最も多い 愁訴の 一 つ で ある .
腰神経根の 炎症に よ り, 局所で イ ン パ ル ス が 発生 し
2ゝ
, こ の イ
ン パ ル ス が 大脳ま で伝導 され る こ と に よ り, 痺痛 と して 認識さ
れると 説明 され て い る . しか し , そ の 痺痛発生の 磯序は完全に
は明 らか に な っ て い な い . そ の
一 つ の 例と して , 病変部位よ り
末梢の 神経 ブ ロ ッ ク が な ぜ効果があ るの か に つ い て の 説明が な
されて い な い . 根性坐骨神経痛 に 対す る治療と して , 選択的腰
仙部神経板 ブ ロ ッ ク が しば しば行わ れ て い る . こ の 神経 ブ ロ ッ
ク は病変部位 よ り約 5c m 末梢の 部位 に 1～ 5皿1の 局所麻酔剤を
注入す るもの で あ る3). 病 変部位 よ り 末梢 で の 神経 ブ ロ ッ ク
が, 神経板か ら大脳 ま での 経路を ブ ロ ッ ク し て い ると ほ考 え に




経痛に 対す る三 叉神経 ブ ロ ッ ク5)な ども , 病変 部位 よ り末梢 で
行われ て い る神経 ブ ロ ッ ク であ る. こ れ らの 神経 ブ ロ ッ ク の 有
効性は臨床的に 実証済 み で あるが , そ の 効果の 磯序 に つ い て の
説明は な され て い な い . これ らの 神経 ブ ロ ッ ク が有効 である 理
由として , 局所麻酔剤が病変部位 ま で 浸潤 して い る可 能性 , あ
るい は病変部位 よ り末梢を通過す るイ ン パ ル ス が痔痛 の 発現に
関与して い る可 能性が考え られ る . 前者の 可 能性を除外す るた
めに
, 根性坐骨神経痛の 症例に 対 して , 病変部位よ りほ るか に
離れ た誹骨頭部で総那骨神経ブ ロ ッ ク8)を行 い , そ の 有効性 を
枚討 した . ま た , 後者 の 可 能性 を証 明す るた め に , 成熟イ ヌ の




坐骨神経痛 を主訴とする腰椎椎間板 ヘ ル ニ ア 患者の22例を 対
象 と した . 無作 為抽出に よ り , A群(リ ド カイ ン 群) (12例)お よ
び B群(プ ラ セ ボ 群) (10例)の 2群に 分けた . A群の 3 例は , 神
経 ブ ロ ッ ク後の 針刺 し検査 と前脛骨筋お よ び長母 址伸筋 の 筋力
に 変化が み られ なか っ た た め , 神経ブ ロ ッ ク が 効い て い なか っ
た もの と判断 して除外 し , 残りの 9例を対象 と した . A 群 (男
性 5例 , 女性 4例) ほ22歳か ら69歳で 平均41.8歳 , B群 (男性 6
例 , 女性 4例) は18歳か ら70歳で 平均41.0歳 で あ っ た . 障 害神
経根は A群 で は 第5腰神経が 7例 , 第1 仙骨神経が 2例, B群
で ほ 第 5腰神経が 7例, 第1 仙骨神経が 3例で あ っ た .
2 . 方法
A 群(リ ド カ イ ン 群)では 2% 塩酸リ ド カ イ ン (藤沢薬品, 東
京) を , B群 (プ ラ セ ボ群) で は 生理 食塩水を神経 ブ ロ ッ ク の 薬
液 と して 用い た . そ れ ぞれ 6mlの 薬液 を誹骨頭よ り 3cm 末梢
の 筋肉内に 23 ゲー ジ針を用 い て 注入 した . 総誹骨神掛 こ直接注
入す る こ と を避けるた め , 放散痛は 求め なか っ た . 薬剤が 十分
浸潤 し, 総誹骨神経 に 作用させ るた め , 薬液を 6m 使用 した .
下腿外側の 酢骨神経支配領域の 痛覚を , 無痛覚を 0 , 正常を
10 と した11段階の 針刺 し検査(pin -pricktest)で 評価 した . 前脛
骨筋お よ び長母 址伸筋の 筋力を , 筋 の 収縮を認 め な い 状態を
平成7年12月13 日受付 , 平成 8年1月29 日受理
A bbreviation s :M M T, m a nual m us cle testing ;S L R T, Straightleg raising test
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0 , 正 常 の 筋 力 を 5 と し た 6段階評価 の 徒手 筋力 テ ス ト
(m a n u alm u scle te sting, M M T)で 評価 した . こ れ らの 検査 を 神
経 ブ ロ ッ ク の 前と15分後に 行 い , 神経 ブ ロ ッ ク が 確実に 行わ れ
た指標 と して 用 い た . また , 5段階 の 痔痛 ス ケ ー ル Tj(表1) を
用い た坐骨神経痛の 程度の 自覚検査と伸脚挙上 テ ス ト(str aight
leg raising te st, S L R T) に よ る 坐骨神経伸展刺激の 程度の 検査
を , 神経 ブ ロ ッ ク の 前 と15分後 に 行 っ た . こ の 検査 は 神経 ブ
ロ ッ ク に よ り , 坐骨神経痛 が ど の 程 度薩快 した か の 評価 と し
た . 神経 ブ ロ ッ ク は 同 一 の 験者が 行い , 評価 は薬液 の 内容を知
ら されて い ない 別 の 験者が 行 っ た .
3 . 統計処理
測定値は平均値 士標準偏差(真 土S D)で 示 した . 神経 ブ ロ ッ
ク 前後の 痺痛ス ケ ー ル ほ Stude nt の t検定 に て , 針刺 し検査 と
痔痛 ス ケ ー ル の 変化の 関連 は Spe ar m a nの 順位相関係数に て 検




体重 7～ 13 kg の 雑種 の 成熟イ ヌ 7頭を 用 い た .
2) 方法
塩酸ケ タ ミ ン (三 共製薬 , 東京)20m g/kg の 頸部の 筋肉内投
与後 ! 輸液路 を確保 し た . ベ ン トパ ル ビ タ ー ル ナ ト リ ウ ム
5mg/kg を 静脈内投与 した後 ∴経 口 的に 気管内挿管を行 い , 人
工 呼吸器(aika re spir ator R60, 市河思誠堂 , 東京)に 接続 し,
ハ ロ タ ン (武田薬品 , 東京)2% の 調節呼吸を行 っ た . 臭 化 パ ン
ク ロ ニ ウ ム ( 日本オ ル ガ ノ ン , 東京)lmg を 1時間毎 に静脈内
に 投与 し , 非動化 した . ま た , 局所用 温湿布器(ア ク マ チ ッ ク E
モ ジ ュ ー ル モ デ ル 20
⑧
,
エ イ ニ ッ チ ェ ス ジ ャ パ ン , 東京)を 用 い
て保哀 し, 直腸温計(テ ル モ フ ァ イ ナ ー ⑧ , テ ル モ , 束京) で 直
腸温を モ ニ タ ー した . 背部の 皮下に 接地電極を設置 した . 外側
広筋と大腿 二 頭筋外側頭 の 聞か ら進 入 し , 坐 骨神経 を展開 し
Tablel. Pain s c ale









Se v er e
Unbe a rable
Table2. Res ults of clinic alstudy
た ･ 坐骨切痕 の 2c m 末梢 で 坐骨神経を切断 し, そ の 2c m 末梢
に 刺激電極を設置 した . 刺激電極から 5c m 末梢 に 記録電極を
設置 した . 刺激電極と記録電極は ス テ ン レ ス ス チ ー ル 製の 双極
電極 で , 陽陰極間は 1c m の U M 2-5050㊥ (ユ ニ ー ク メ デ ィ カ
ル
, 大阪) を使用 した . 電極設置部の 坐骨神経 は神経 上膜切除
を行 い ∴ 電気抵抗 の 軽減を図 っ た が , 他の 部位 で は剥離な どの
操作 で損傷を与 えな い よう に 注意 した . 各電 極は 上方 か ら吊り
上 げ, 周閏 の 筋組織 と の 接触を防止 した (図1). 刺激 と記録に
は cou nterpoint
⑧ 筋電計(Da nte c, S ko vlu nde, De n m ark)を用
い た . 刺激条件 と して , 刺激強度は定電流で の 20～ 99m A の範
囲で の 最大上 刺激 , 持続時間は 0.2m se cの 矩形波 , 刺激頻度ほ
0.3 Hz と した . 低周波数 フ ィ ル タ ー 1 Hz, 高周波数 フ ィ ル タ ー
500 Hz と し, 2 000m s e cま で の 電位 を500回 の 平均加算で測
し , こ れ を コ ン ト ロ
ー ル 電位 と した . そ の 後 , 記 録 電極の
5c m 末梢 で脛骨神経 と総餅骨神経 を切断 し , 電位 の 変化を観察
した , こ の 操作を 6頭に 対 し て 行 っ た . さ ら に 1 頭 に つ い て
は , 皮膚か ら翻転 して く る成分の , 薄 暗の ズ レ を計測す るため
に , 記録電極 の 3c m 末梢 に 第 二 の 記録電極を設置 した( 囲1).
成 績
Ⅰ . 臨床的検討(表2)
A群(リ ドカ イ ン 群) で はt 坐骨神経痛は l 全例 で 消失また は
軽減 した (因 2A). 痺痛 ス ケ ー ル ほ3.11 ±0.60 か ら0.56 土0.73
へ と 有意に 減少 した (p< 0.001), 針刺 し検査 と痺痛 ス ケ ー ル の
間 に は 相関は み られ な か っ た (p = 0.1 44).
B群(プ ラ セ ボ 群)に お い て ほ 痛覚の 低下は 3 例 ∴筋力の 低下
は 1例 に 認め た . 下 腿の 痔痛 ほ 4 例で軽減 した (囲2 B). 痺痛ス
ケ ー ル は3.00 ±0.82 か ら2.60 ±1.20へ 変化 したが , 有意な減少
で は なか っ た (p = 0.338).
ユ c 皿 ユ c 皿 5 c 皿 3c 皿 コ c 皿
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Fig. 1. Sche m atic diagr a m showing the s etting of the
ele ctr odes. Epin e uriu m of the s ciatic n er v eis rese cted
a ro u nd the ele ctr odes. (A). stim ulatio n electr ode; (B),
(pr o xim al) re c ording eIe ctr ode; B
'
, dist al r e co rding
ele ctrode; C, Cutting point.
Gr o up Tim e of Pin-prick M M T( A) M M T(E H L) Pain s cale S L R T(degr e es)
m e as ur e m e nt te st
Lido c ain e gro up Befo reblo ck 8.11 土2.62 4.67 士0.67 4.31 土0.73 3.11 士0. 60 60.8 士25.4
A fte rblo ck 4.56 士3.28 3.04 士1.74 2.71 士1.67 0.56 士0.73
♯ 84.2 ±13.8
+ *
Pla cebo gr o up Befo reblo ck 7.3 0 士2.36 4.84 ±0.32 4.64 士0.46 3.00 土0.8 2 44.0 士17.O




Vdu es are 支 士S. D.
★
. P <0.001 v ersu sbefor eblock;
+ +
, P < 0. 5 versus befor eblock; N S, n Ot Signific a nt v ers u sbeforeblo ck.
M M T, m a nu al m uscle testing; T A, t5bialis anterioi m u scle;E H L, e XtenS Orhallucislo ngu s m us cle;S L R T, Str aightleg
ralSlng te St･
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こ の 結果 , A 群は B群に 比 し, 有意に 下腿 の 痔痛を軽減 させ
る こ と を確認できた(p< 0.001).





ク後 は84.2 土1 3.8
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Befo r eblo ck A fte rb10 Ck
Fig･2. C ha nge s of pain in the Iow erleg befor eand aft er
C O m m O nper O n e al n erv e block u slng 5 gr ade pain s c ale.
(A), Lidoc ain egr o up. (B), Plac ebo gr o up.




Afte r c utting
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(図 3 A). B群 で ほ 神経 ブ ロ ッ ク前は44.0 ±17.0
つ
, 神経ブ ロ ッ
ク 後ほ49.5 ±18.3
0









Beto r eb10 Ck A †te rb10 Ck
Fig. 3, C ha nges of degr e es of S L R Tbefore a nd after
C O mrn O nPer O n e al n erve block. (A), Lido cain egro up. (B)′
Pla c ebo gr o up.
T he s e c ond a nd third w a v e
｣1 00〃V
l m s e c
Fig･4. Typic al w a v efor mpatter n s ofthe co mpou nd n er ve actio npotential u sing single r e c ording electrode. (A), Contr ol. (B),
After c utting of the tibiala nd c o m m o nper o n e al n er v e at the distalpoint of the r e c ording ele ctr ode. T he third w a v e(arro w)
disap pe ar after c utting the tibiala nd c o m m o nper o n e al n er v e.
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Co ntr oI
A Pr o xim al
B Dista】
A fte r c utting
Pr o xim al
D Dista-
T he †ir st w av e
田 尻
T he s e c o nd w a v e T he third w a ve
｣ 1 0 0〝 ∨ ｣ 1 0〟 ∨ ｣ 2 〃 V
l m s e G 20 m s e c 20 0m s ¢ C
Fig. 5. Wa v efor m of the c o mpo u nd n erve a ctio n pote ntial u sing do uble r e c ording ele ctr odes･ (A), Co ntr oI w a v efor m of the
pr o xim alr e c ording electrode. (B), Co ntroI w a v efor m of the distal r ec ording ele ctr ode･ (C), Wa･V efor m of the pr o xim al
re c ording ele ctrode after c utting ofthe tibial a nd c o m m o nper o n e al n er v e at the distal point of the distalr e c ording ele ctr ode･
(D), Wa v efo r m ofthe distalr e c ording electrode after c utting of the tibial a nd c o m m o nper o n e al n e rv e at the distalpoint of
the distalre cording ele ctr ode. T he third w a v e(arr o w) ofthe dista･lre c ording ele ctr ode ap pe arfa ster tha nthe third w a v e of
the proxim alr e c ording electrode.
T he fir st w a v e
｣5 0 0〃V
l m s ¢C
T he s e c ond a nd t hird w a v e
｣ 2 〃V
20m s e c
Fig. 6. C ha nge of w a v efor mbetw e e ntw odiffer ent stirn ulatio n a mplitude. (A), Stim ulatio n a mplitude 50m A. (B),Stim ulation
a mplitude l m A. T he fir st w a v edidn ot cha nge. Both the s e c o nd(bla ck he ad arr o w) a nd third w a v e(White he ad arrow)
dis ap pe ar ed.
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1 . 電気生理学的検討
1) 記録電極が 一 つ の 場合(N = 6)(図4)
コ ン ト ロ ー ル 電位 で は , 頂 点滞時 1.3土0.1m se cに振 幅 が
356.7 土40.3FLV, 持続 時間 が 3.1 ±0.1m s e cの 陰 性電位 (第一
波), 頂点滞時 3l･7 士8･5m se cに 振幅が 11･5 士5伽 V , 持続時間
が 23.2±10.Om s ecの 陰 性電位 (第二 波), さ ら に 頂点 済時
73.8 土36. m se cに 振 幅 6.0 ±3.8pV , 持 続 時 間 が 83.3 土52.8
m se cの 陽性電位(第三波)が み られ た . 脛骨神経 と総餅骨神経
を記録電極 の 5c m 末梢で切断す ると , 第 三 波が 消失 した . 第 一
汲は , 脛骨神経 と総誹骨神経 の 切断後 , 平均 26伽 V 振幅が低
下 した . 頂点滞時 と持続時間に は 変化が な か っ た . 第 二 波は ,
脛骨神経と総那骨神経 の 切断後, 平均 3.恥 V 振幅 が低下 した .
頂点薄暗に は変化が なか っ た が , 持続時間は平均 0･3m s e c短縮
した .
直腸温は , コ ン ト ロ ー ル 電位測定時 に 比 し脛骨神経 と総酢骨
神経の 切断後は平均0,5 ℃低下 して い た .
21) 記録電極が 二 つ の 場合(N = 1) (図5)
第 一 波 の 頂点潜時は , コ ン ト ロ ー ル で は 中枢側の 記録電極で
1.3m s e c, 末梢側 で 2.2m s ecで あり , これ ほ脛骨神経と総誹骨
神経の 切断後も変化が な か っ た . 振幅は コ ン ト ロ ー ル が 中枢側
が 33恥V l 末梢側 が 31恥V に 対 し, 脛骨神経 と総駅骨神経 の
切断後は それ ぞれ 305/上Ⅴ, 90J上Ⅴ と低下 した . 持続時間ほ コ ン
ト ロ ー ル が 中枢側が 4.Om s e c, 末梢側は 4.2m s e cに 対 し , 脛骨
神経と総別骨神経 の 切断後はそ れ ぞ れ 3.8m s ec, 3.1m s e cに 短
縮 した .
第二 彼の 頂 点滞時 は l 中枢側 が 25m se c, 末梢側 が 48m se c
で , コ ン ト ロ ー ル と脛骨神経と総隣骨神経 の 切断後 に 変化は な
か っ た . 振幅は , コ ン ト ロ ー ル で 中枢側 8恥V, 末梢側 43〃Ⅴ ,
脛骨神経 と総俳骨神経 の 切断後は そ れ ぞれ 5恥V,1餌V に 低下
した . 持続 時間 は コ ン ト ロ ー ル で 中枢側 70m s ec, 末梢 側
40m s e c, 脛骨神経 と総餅骨神経 の 切断後は そ れ ぞれ , 35m s e c,
38m s e cで あ っ た .
第 三 波 の 頂 点潜時 は , コ ン ト ロ ー ル で ほ , 中 枢 側 が
150m se c, 末梢側が 140m se cで あり脛骨神経と総誹骨神経の 切
断後ほ消失 した . 振幅ほ 中枢側が 4.7/ノV , 末 梢側 が 1.餌Ⅴ で
あっ た . 持続時間は 中枢側が 400m s e c, 末梢側が 1 30m s ecで
あっ た .
ま た , 刺激の 強度 を 1m A に 下げ ると , 第 二 波お よ び第 三 波
が同時に み られ なく な っ た ( 図6).
考 察
腰椎椎間板 ヘ ル ニ ア な どで み られ る下肢 へ の 放散痛は , 根性
坐骨神経痛 と呼ばれ , M ixter ら8)が 最初 に 報告 した . 当初ほ ,
脊柱管に 突出した ヘ ル ニ ア 塊が 神経根を機械的に 圧 迫する こ と
が原因と い わ れ て い た . しか し, 神経板が 圧迫 され てい て も痔
痛を認め な い 場合もある . 最近 の 研究 で ほ 一 変性椎間板か ら放
出され るフ ォ ス フ ォ リパ ー ゼ A29)や サ イ ト カ イ ン 脚 1)の よ う な
炎症惹起物質1 2)に よ り, 化学的神経板炎1 3)と い わ れ る状態 が生
じ, 生理的状態で はイ ン パ ル ス を発生 しな い 神経梶 川 か ら , イ
ン パ ル ス を 発生させ る こ とが知 られ て い る . こ の イ ン パ ル ス ほ
生理的状態 で は 出な い 場所か らの も の で ある の で , 異所性イ ン
パ ル ス と い わ れ て い る . 実験的に は , Ras min sky
1 5)が 栄養失調
の マ ウ ス の 神経根 か ら自然に発生す る異所性イ ン パ ル ス を , 神
経板に 設置 した 電極から記録 した . Ho w eら1
4}も , ネ コ の 後根
お よ び家兎 の 耶腹神経を圧迫 して 発生す る異所性イ ン パ ル ス を
記録 して い る . 臨床的に は , Nordin ら16)が S L R Tな どを行 っ た
時に 発生す る異所性イ ン パ ル ス を , 馴腹神経に 設置 した徴小電
極か ら記録 して い る . W allら17)は , ラ ッ トの 坐骨神経を結集 し
た後切断 して , 異所性イ ン パ ル ス が 神経 の 断端の 中枢側と末梢
側 に 設置 した両 方の 電極に イ ン パ ル ス が伝導する こ とを証明し
た . こ の う ち , 中枢側 へ 伝導す るイ ン パ ル ス に よ っ て痔痛が生
ずる とい う仮説が現在広く容認 され て い る .
根性坐骨神経痛 に 対 して行われ て い る選択的腰仙部神経根 ブ
ロ
ッ ク ほ , 病変部位よ り末梢で ブ ロ ッ ク して い るが , 臨床的に
は 有効性が確認され て い る . しか し, こ の 神経 ブ ロ ッ クは 病変
部位に 近 い 部位で 行わ れ るた め , 薬剤が 病変部位に ま で到達し
て い る可 能性が高い . 実際∫ 神経根造影を行う と , 病変部位ま
で ある い は さ らに 中柁ま で造影され る18). Sela nderら19)は , 家兎
に よ る実験 でリ ドカ イ ン を神経上院下 に 1 0恥1注入す ると t 15
分後に 6.5c m 中柁ま で 浸潤 した と報告 して い る . 臨床的検討で
行 っ た誹骨頭部で の 神経ブ ロ ッ ク で は ▲ 病変部位 であ る神経恨
まで の 距離が 約 40cm と非常 に 長く , ま た神経に 直接薬剤を注
入 して い な い た め , 薬剤が 病変部位に ま で到達 して い ると は考
え られ な い . また , プ ラ セ ボ と の 比較に お い ても有意 に 除痛効
果 を認め て お り , 病変部位よ り末梢 で の 神経 ブ ロ ッ ク は根性坐
骨神経痛 に 対 して有効で あると の 結果を 得た . こ の 結 果よ り,
病変部位 よ り末梢 を通過す るイ ン パ ル ス に 対する考察が必 要で
ある と考 え られ た .
Kibler ら20)ほ 8例の 頸部ま たは 腰部の 根性痛に 対 して 病変部
位よ り末梢 での 神経 ブ ロ ッ ク を 行い , 全例に 有効 であ っ た と し
て い る. 彼 らほ , 求心 性の 線推を伝導す る末梢か らの イ ン パ ル
ス が 痺痛の 発生に 重要 で あり , 病変部位 で こ の イ ン パ ル ス が変
化す ると述 べ て い る . Xa vier ら21)は 5例の 根性坐骨神経痛患者
に 坐骨神経 ブ ロ ッ ク を行 い , 全例 有効 であ っ た と報告 し て い
る . 彼 らは根性坐骨神経痛発生 の 磯序と して 1)神経根が障
害 を受け ると求心 性の 大型有髄神経 が損傷 され , こ の 神経 に
よ っ て 抑制を受けて い た求心線維 が容易 に 放電 を起 こ す22)23),
2) い わ ゆ る交差伝導 (Cr OS Stalk)12)15)と 呼ばれ る状態 で , 損傷
を 受けた神経は そ の 絶縁性を失い , 生理 的に ほ生 じな い は ずの
神経線推間 で の イ ン パ ル ス の 交換が 生じ る, 3) 末梢か らの イ
ン パ ル ス が神経の 損傷部位 で増幅さ れ る24-と い う , 3 つ の 可 能
性を あげて い る . これ らに は , い ずれも末梢か ら の イ ン パ ル ス
の 成分が 関与 して い る . しか し , な ぜ末梢か らイ ン パ ル ス が 発
生す るか に つ い て ほ考察 され て い な い .
Le wis
25)ほ末梢神経 の 微細な損傷時の 激痛, い わ ゆ る カ ウ サ
ル ギ ー の 発生の 機序と して以下の 仮説を提唱 して い る . 末梢神
経 が損傷部位 で慢性的に 刺激され て , そ こか らイ ン パ ル ス が発
生す る と , 脊髄方向と末梢の 両方向に イ ン パ ル ス が伝導する .
感覚線維の イ ン パ ル ス が逆方向性 に 末梢方向 へ 伝導す る と . こ
の 線維 の 終末部か ら ヒ ス タ ミ ン 様 の 発痛性血管拡張物質 が放出
され る . こ の 物質ほ痛覚線維の 痔痛 の 闇値を下げ て , 痛覚過敏
の 状態をもた らすばか りで なく! 痛覚線維か ら イ ン パ ル ス を発
生 させ て痛み を 生ずる . こ の 仮説は カ ウザ ル ギ ー の 説明と して
揖唱 されたもの で あるが , 著者は 根性坐骨神経痛も同様の 機序
で説明 で きる と考え , 実験的検討を行 っ た .
本実験で ほ , 坐骨神経の 中枢部 に 刺激電極 を置き, ニ れを異
所性イ ン パ ル ス の 発生源と した . 大腿部の 坐骨神経末梢部に記
録電極を設置 した . 頂点滞時約 1.3m s e cに振幅約 350pV の陰
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性第 一 汲 を 認 め た . さ ら に 頂 点薄暗約 32m s ecに 振 幅約
12FLV の 陰性第 二 波∴頂点薄暗約 75m s ecに 振幅約 6FLV の 陽性
第三汲を認め た . 第 一 彼 の 神経伝導速度が 40m/s e cと な る こ
とか ら , 第 一 波 は A線椎 の 複合活動電位(A-fiber c o mpo u nd
a ctio npote ntials, A C A Ps)と 考え られ る . 第 二波 は神経伝導速
度 が 1､6r n/s ec で あ る こ と か らC線維の 複合活動電位 (C-fiber
c o mpo u nd a ctio npote ntials, C C A Ps)と考えられ る . 第三波 は
記録電極よ り末梢 の 部位 で 坐骨神経 を切断す ると 消失 した . し
か し, 第 一 波 と第 二 波 は末梢で の 神経 の 切断で は変化 が み られ
なか っ た . 第三 波 の み が記録電極よ り末梢 の 神経 の 切断で 波形
が消失す る こ と ほ , こ の 波形が 神経 を切断 した部位 を通過す る
イ ン パ ル ス で ある こ と を示 して い る . また , こ の 実験 で は坐骨
神経を刺激電極 よ り 中枢側で切断 して ある の で , 脊髄 を経由 し
たイ ン パ ル ス の 可 能性 はな い . ま た , 刺激の 大きさ を Im A に
下げ ると , 第 二 波が み ら れ ず , 同時 に 第三 改もみ られ な く な
る . こ れ らの こ とか ら . 第 三 波は第 二 披が 末梢 の 神経終末の 存
在す る皮膚で 反射 した波形である 可能性が考え られ る . さ ら に
記録電棲を 2 か所 に 設置す ると , 第 二 波の 出現は 中枢側 の 記録
電棲 よ り末梢例 で遅れてみ られ るの に 対 し , 第三 波は 末梢側 の
方が早く出現 して い る . こ の こ と は , 第 三 波が反射波 で ある こ
と を裏付け る こ と と 考え られ る . ま た , 直腸温 が0. 5 ℃低下 し
た こ と に つ い て は , 成熟イ ヌ の 総郡骨神経 の 神経伝導速度と直
腸温 の 関係を調査 した 報告抑 に よれ ば , 0 .5 ℃の 低 下 は 1m/
s e cの 低下と なり , 刺激電極と記録電極間 5c m を伝導する時 に
は , 第 一 波で は約 0.03m s e cの 滞時の 遅れ とな るが 非常に 小 さ
い 値 であ り, 考慮 に 入 れ る必要は な か っ た .
以上 よ り, 根性坐骨神経痛に お ける痺痛発現の 傲序 を以下 の
よ うに考え た . 腰部神経板の 化学的炎症に よ り, 異所性 イ ン パ
ル ス が 発生 し中枢 と末梢 の 両方向に 伝導す る . 末梢方向 へ 伝導
され た イ ン パ ル ス の う ち C線維の 成分が皮膚で 反転 し, 中枢方
向 へ の イ ン パ ル ス に 変換 され , こ の イ ン パ ル ス が痔痛 の 発現 に
重要 な役割を は た して い る . した が っ て , 病変部位 よ り末梢 の
神経 ブ ロ ッ ク が痔痛緩和 に 有効であり , ま た こ の 成分 が 末梢 の
坐骨神経 の 切断に よ っ て消失する こ と が 一 元 的に 説明でき る .
さ らに は , そ の 神経根支配領域の 皮膚や皮下で の ブ ロ ッ ク が神
経痛 を軽減 させ る 可 能性 を示 唆 して お り , ペ イ ン ク リ ニ ッ ク の
一 手法と して 麻酔 ク リ ー ム 等の 開発が期待 され る. ま た , 痔痛
の 慣れ と い う現象も, 常 に 病変部で イ ン パ ル ス が 生 じ て い る
と , 末梢方向 へ 伝播す る波が末梢 か ら郵転 してく る波 と相殺 さ
れ て 痔痛の イ ン パ ル ス と して 認識され なくな る か らと も考 え る
こ とが で きる . 本考察 の 問題点は 】 総耶骨神経 ブ ロ ッ ク で ほ と
ん ど痺痛が消失 して しま っ た 症例の 説明が困難な点 で ある . 病
変部位か ら直接中棺 へ 向か う求心路 が最も大きく痔痛 に関与 し
て い る はずで あ り ∴総俳骨神経ブ ロ ッ ク で 痔痛が 消失 して しま
う こ と は説明で きな い . も し , 痺痛 がす べ て 末梢 から翻転す る
成分に 支配 され る と した な らば , C線維を 病変部位 か ら求心 性
に 伝播す る成分が無意味 とな っ て しまう . C線維 の 成分が大脳
に 到達す る時点を正 確に 測定する こ と が可 能に なれ ば, そ の 滞
時の 違 い に よ り, どの 経路が 痔痛に 関与す るの か解明され る こ
と に な るで あろ う.
持 論
根性坐骨神経痛 の発現に お ける病変部位よ り末梢 を流れ るイ
ン パ ル ス の 関与 を調 べ るた め に , 臨床的お よ び実験的検討を行
い 以下 の 知見 を得た .
1 . 臨床 的検討 と して , 根性坐骨神経痛 の19例 に 病変部位よ
り離れ た誹骨頭部 で 総誹骨神経 ブ ロ ッ ク を行 い , リ ドカ イ ン 群
が プ ラ セ ボ群 に 比 し有意 に有効であ っ た .
2 . 実験 的検討 と して , 坐骨神経 の 中枢を電気刺激 し坐骨神
経末梢 で記録す る と , 皮膚で の 反射波と考え られ る波形が得ら
れ た .
3 . 以上 よ り根性坐骨神経痛の 発現に は , 病変部位 よ り末梢
を通過す る C線維 の イ ン パ ル ス が 皮膚で反転 して大脳 まで 伝導
され る経路 が関与 して い ると 考え られ た .
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A bstra ct
Clinic al study ofco m m on pero ne al nerve blo ckfbr sciatica w a sperfor m ed in 19 c ases of lu mbardischemiatio n to
evaluatethe efftctivene ss of distalpointbl∝k to alesion . Com m o nperO n e alnervebl∝k w a sperfbrm ed atthe 丘bularhead
in9 patients uslng 2 %1idocain e and in lO patients uslng Salin e･ T he ave r age paln SC ale cha nged fro m 3･1 toO･6in the
lid∝ ainegroupa nd fro m3･Ot o2･6 in theplacebo gr oup･ T heb10Ck m ore effbctivelyb
･e a ted low erleg palnin thelid∝ aine
gro up thaninthe placebogroup(p<0. 001). T he result thatlo w erleg pain disappear ed orde creas ed with thelidocaineblock
in apointfardistaltothe afftc edpolnt Sug geStS thatimpulses which ar e tr an Smittedto adistalside ofthe aff tctedpolnt m ay
beimportan tfbr the ge neratio n ofsciatic radicularpaln･ Electrophysio10glC alstudy w asperfbrm ed to clarifythe reaso n of
the efftctive n e ss ofthedistalpointblock･ T he sciatic n erv e ofan adult dog w as c ut at2 cm distalof the sciatic n otch･ A
Stim ulatio n electrode wa s s e t at2 c mdistalofthe c uttl ngend ofthe sciatic nerve and a re c ording electrode w as se t a t5 c m
distalofthe stim ulatio n electr ode･ W avefbrmS W ere re C Orded befbre and after thetibialand corrLm O nperO nealnerv e w as cut
atthepointof5 c mdistaltothe re c ording electrode. W ave fbrm S appearedl.3 ±0.1 m s ec(the first w av e), 31.7 ±8.5 m sec
(the seco nd w av e) and7 3.8±36.6 m sec(the th ird w ave)after stim ulation. Onlythe third w a vedis ap pearedafter c utting the
tibial and c o m m onperO n e aln e rv e atthe distalpoint of the rec ording elctrode･ Nerve c ondu ctio nvelocityshow ed thatthe
nrst wavew as anA fiberimpuls e a nd the seco nd w av e w as aC fiberimpulse･ T be third w ave w a s speC ulated tobe the
refleximpulses of the Cnberimpulse･ T he third w aveis a nimport a ntimpulsefbrthege neratio n ofsciatic a･
